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後腹明的腰薦交感神経節獄緊切除術 (Y. 戸. l'<'rpina. Di<' Lnmhllsakra1e sympathische 
( >anglionektomi<'. Zhl. f. Chir. ~ 1・..（λ. 1!1:!1. :-. ：？出18.)
著者ノ、1!1:?-1'.GDiaz :-'arus,1h ト共＝交感刺l経外科＝閥ン耳f験的研究ヲ行ヒ常時一自治＝行ノ、レッ、ァ


















:;) Zリj物＝於テモ人二於ケノレト同様＝何今；不利ノ f,E~k ナシ。
り交感市11純系統ノ，，，~：養illJ後化＝主Jスル f'r;Jij 7明確＝セン l~ －＝壬vJ物ノ Jl号’f'l· 7 時シ ＇！~＇ 主主 i'l~望号化ヲ起サ
シメ後 lコヶ月 z シテ節朕索切除 7行 7－＝此媛fl:，、短時日＝シテi行失スルモノナリ。
3〕 上主~／貨験／劉照トシテ !J)JJ物＝先グ腰！結節；lk索切除ヲ行ヒ短時日ノ後叉ハ同時＝同側l揚骨ヲ篠
山シテモ替養的幾イヒノ、mレナイ。
Ii) ffiJJ 物＝腰！民陥llk;i叫1;1糸ヲ行へん J)~I 卜然ラザル IJ却ト－＝ fijf話ヲ生ヂタル際＝前者ハ後者ヨリ！加ル蓮
-= ・;f；癒スルモノナリ。
i) 最終／腰節J決索及ピIロ初ノ（~J」，月古f：節＃k索ヲ旬j附旨セ JレF祭＝モ I」1Inr予（》悶lミI" eJ主‘•tte ヲ除玄．セ Pレ際
ト同様ノ交iJ果ヲ1『jyレモ／ナリ。ミ喜：者・＇：＞；：：ノ、此／事 1'r－＝大ナ Fレ芯；義ヲ見IHスモ／ナリ、何トナレパ著者等























































































術後虚脱二割スJI.「エフェドリン」（Ernst:'.¥lelznPr. Ephedrin bei Bek肘叫山mgl'ost ＜•［附ratin"r
Kollapszustaende. Muench《当：＇.＼fed.¥¥'o《・h.Nr. 46, IλN ovemb. ！（）~！リ
術後突然＝起ル虚股＝閥シテ、従来用ヒラレタノレ、「アドレナリン」其ノ他ノ心臓血管機能＝作用z
Jレ薬物群＝比シテ、運Eカ＝卓越セルモノ＝「エ 7エドリン」ガアル。
「エ 7エト・7 ン」ハ「アルカロイ I・＂」／一極ヂ＼ソノ物理的並ピ＝化事的近似黙ヲ「アドレナリ〆」＝多
分＝有スルガ、根本的差異ハ、循環系統＝於ケル血医上昇／緩徐卜‘且其／；存続期間ガ長ク1:4 ／比





(2）静I!*-内持続的動消注入。 「エ 7 ~ ドリン J 0.1 gr.ヲ1立／食盤水＝添加セルモ／ 7 4時間二注
入〈ルノガ理想的ヂアノレ。





「ア，ぺJI.チン」麻醇ノ「チロキシン」二ヨJI.調節 (B. ( •. Pribr仙 l.l>i母且戸t《＇I《・rn1.canけ《a、耳
《l円人vertinnarkosedurぐ？h'I、h,v1、uxi1】. Zbl. f. Chir・19:!1町：＼r.50.ド.:;1:1c>) 
「アベルチン」麻酔＝就テノ、、必要＝賂ジテ麻酔7中筒シ、健醒ヲ早カラシメノレ事＠pチ麻酔／調節ガ
HI来ルカ存カ f現在及ピ将来ノ問題ヂアリマス。コレハ「アペルチン」ノ生理的解毒及排滑ト密接ナ関












臨床的ニハ、 qi)伏l除機能品進~＇E ／患者妹ι 、 ／｛ ヒ i；雪氏が~1.n 者ノ、 j広大ノ「トレランツ」ヲ有シ、議ー壬





















鼠醍へ）j,ニア術ノ一新法 (V. 凶chmieden.Zr Bel 













λ法 711u メタリ。 ~p チ之ガタメ＝腹内斜j訪2立腹舵j訪ノ下縁ヨリ λλ ミ之ヲ ll~I.防織ニテ蔽レタノレ深部腹
膜ヨリ分チ後方司リ扱指頭ノl手サヲ分ツ。コノ厚サダケノ筋肉ヲ繊維ノ：方向二分チソノ問ヲ繊グ。ヵ
クλyレトi¥｛腹筋拘ト λ グ与野接シテーツノj新シキ口 7±ズ。コノ開口部7illiシ前以テ被l民ト共＝露出セ
シ皐丸7出サシメ精系二密接シテソノ閥口部二テ残リノ問｜猿7双方ヨリ｜羽グ。









著者ノ、コノ法＝依リ｜注獲水腫ト合併セノレ脆j場、続頓ヘル＝ア、 ζ モ手術シテ好結果ヲウノレトイ 7n
（若手野〉
外科的操作ニ於ケJI.生物畢前原理エツキテ (Hans v. Seemen. l'elwr hi・>logi叫 e
(-{rnndlagen heim chirnrui、｛・henEi'I日riff.~fiineh. ~led. ¥¥',>eh. :¥r. H. I ×。、。 Ill］~叩 l !1~ ！ 1.) 
否々／機械的操作ノ、身世ノ生活f'i'!IJ＝針シl’jラ非生物事l'Jヂアル事ハマヌガレnナイ。然；，， ;Iノ布石
的扶態＝主J シテ他法 7以テ f•刊n I、モ致シ維キ場合ニ手術fl(J数幼ヲ奥へノレ事ノ、正1il・ナ事ヂアノレ。要ハ病
気1naむヲモツテ主主セラレル。阿シ創l傷治癒ノ、被痕ナク シテノ、逮セラレナイ、コノ手術＝ヨリテ.1:.ズ



































ノ部ヲ支配スルjj\~I経分校ヲ損傷セヌ様ニシテオル。関節ヲ闘タ際ニハソノ閥節ヲ被 7筋肉ヲ保存 ;z. ）レ



















巣トシテ血病’I＇／付 lobolinJj雪1n及ピ Thrombocytenノ場1Jn，.＊λ0 Globulin ノ多イ血液’I·• ＝テノ、血
球沈降速度ガ明カ二早クナリ、小血彼ノ、；設モ強クi凝集傾向ヲ示λ様ニナノレ。コノ血清1j＝.於ノレ分散皮
大ナル蛋白健唱力日二ヨノレ内部摩燦噌加、及ピ凝集力帯1日ヲ伴 7 Thomb山 yten／増加ヲ以テ自然的商事
脈血拾成生ノ本質的t条件ト見Pレコトガ由来ル。
JlJ~l出mer 氏ハ血液及ピ尿•I’ノ l’＂I’tid制 en ノ償ノ鑓イヒハ手術ユヨル細胞破媛＝相常シテ現レ血液
ijJ ノ l'e1出idasr,n ノ 指数高 ク }/j\.' I• / Iルl山 l込町 l ノf'l(!Wチ H川 町台IT＜＇且ノ1廷キ時ハ細胞分解産物ノ排i世
障碍アノレコトヲ示スト云ツテオノレ。手術後栓塞ノ トキ恒＝之＝相常セル Hamsr附rreヲ見ヲ。印チ細胞
分解産物／企itfi~ ヲカタノレ毛ノヂアノレ、 Xf~~形成ノ；主原l人l トシテ内皮細胞ノ損傷ヲ II昌ヘル人モアル。
トーカク ( ilol川lin ノ多イ血液中＝於テ血小紋ノ凝集力商 7 レル際＝、肺／換紙減退等力・アレパ
Thr.nnh.＿・乃yt• 白川 ノ i凝塊ガ狭キ肺毛細胞＝残留スルコトノ、考へ旬、 (iりvaerド、血流’I• エ持チ来サレタ細菌
jl~物、又ハ細胞ハ Thr•.11川》ozyten トー塊＝ナリ肘in干11*臓ノ毛納管•I• ＝－捕ヘラルト云ツテオ Jレ。同様＝
手術創カラモ納胞要素ガ細菌ト同様＝血液l(J＝.入リ、共ガ Thrombozytenトi疑築シテ局日IfPnevnn11ie 
ノ出E査結トナノレ、ソシテヤガテ肺毛細血管中＝鋪ヘラレル。












































「ぺアシン」 L.8-12, 「ラプjL.15-22, 「トリプシン」 L.9-12, 「ヂアλ ターゼ」 L.D-12,





i I I ミクりツツ・クレ















i成少 3!). j ( 0. ] ,Ji〕·－－~G・｝
〔IK？の）〔L. "i.ー LS)--13. I雨減少皮lノ；平行λ
ーー ー 一一一一一一一－，ルモノ30
減少 -!-!. 強度一2-!. IC60%) 
(88%) 弱皮－－20. J 、
酸j支高ケレパ酵素
諮砂1 :ll(J . :lー L・6）傾低シ。
火傷二因スJI.十二指腸潰嘉 (Joseph .J. Le、 i ' •· Duudenal ukers following Bnrns: with the 
n・1nrt of tw叶《＇＇＂＇＂＇ I、＇＂＇Tirit . .Jou. o.戸’Hど． :¥o・(), lリゴリ，P. HO.) 
火傷＝ I姐ス ル十二指l助演場ハ 1.8－！ ~'oi ＇·い1rl11i g 氏ニヨリ、始メテ滋表サレシモノナリ。共後教科書
＝本店提•r~ ザルモ、之ヲ h兄ヒシ人佐々..f希少＝ シテ、 イ｜；ノ人ノ＇-1~r.c: ノ 存在ス ラ再定ス。







之~~；ノ 吸牧ノ タ メ、十二指腸ニ ii'll必生ゾ之＝加フノレニ、火世話ノ際 ノ「 シ ョック jニヨリ、身償内／殿ifil
多ヲ来シ、之ガ穿孔性ヲ助長見。 （林〉
開胸術術前二於ケ）I,.金肋喋麻酔 (<;i'lk円、北＿，.＿ i lu・r川 Jinic;tetリtale i’lei川出i~sth~sie bei 




「7 ンドリン」 ヲ抜キ、代リー説；・；H'i＇＝ヨリi局主I－ト連結セル針ヲ入レ、 i尉斗ヨリ 1000倍「アド、レナリン」
数滴ヲ加へ－｛I内ニ加j昆セル lー←2%「ノポカイン」ヲ胸腔内＝注入ス。 rn：ハ動物値重lkg.＝就キ-1-・ll'('l

















第2例： 50歳男。 同ト。 向上。限協切除。
左側、J,¥I, VJR肋骨切除後開胸。 l毘；協ノ、食道中央部二アリ、 JI悶ト強引むifシ、平ゥジテ奉，U離シ旬、






第3例： 50歳衰弱弧キk。 向上。 向上。 試験的関胸術（切除不能〉。
総血200ccm。手術経過l時10分、開胸：：：i分。
l：！り Jili呼吸可良。血液i直下紅。脈拡96 10-! 血~ 」 。術後：1日肋膜炎ーテ鎗ノレ。。（）＼） 7弓
邸19Uノ手術性「ショック」モ見ザリ干。就中第2例ノ、此黙ヲ'.l詮セリ。（浅野〉
直腸粘膜麻癌。手術後ノ尿閉ヲ除去スJL一新方法 〔Huns1－：：叩！er.. ¥na<cstlwsiernng tl<'r RE-
ktalschkimhaut，肝i1wnene :¥kthn1h・ znr E<·h<>lmn宮 de1・］＞＇＞ St•l ］同rati•’en 1-fornve1・haltnng・シt,hLf. Chir. 




























結按性腹膜炎ノ日光浴療法 (''scar l'ernhard. DiP Sonnenlirhtbehai吋l日時 dertnberknliis~n 




付＝一般健康増進＝注意セネバナラナイ。従ツテ Klimatische nnd 向。nnenlichtbehandl日明 ヲ行
ブノハ全ク無意義ナコトヂハナイ。
著者ノ、出l)'o~ 力ラ幸f;,f:主性腹膜炎ノ患者ヲ治療スル＝アタツテ、梁養療法ト外気療法＝重キヲ置イタ
ガ、 noゴ；I'－ョリ日光療法ヲ加へ行フヨウエナツテカラ、夏ニ良好ナ結果ヲ符タ。ソシテ初メハ外科的
療法ヲ行ツタ後日光浴ヲ施行シテ府タケレ ~l：、日光i谷川~－.ffl 首長／吸lJ:t偉大ナル結果アルノヲ知ツテカ
ラハ、外科的療法ヲ行ハズ二事ラ日光療法ノミヲ行ツタ。
牧容シタ外科的結核性疾患約2000名ノ患者ノ中、結核性腹膜炎ヲ病ン戸庶ルモノハ102名ヂ、惨出性
ノモノ7λ名、癒着性ノモノ12名、治傍股協性ノモノ 6名ヂアツタ。ソノ死亡率ノ、惨出性ノモノノ、 1.5%
癒荒性ノモノノ、0%潰傍股蕩性ノモノノ、出%、平均 λ.1）%ノ良結果ヲriタ。内 λ名ノ妓液性腹膜炎患者
ノ、全治後他ノ疾患ヂ開腹術ヲ行ツタノ＝、新伎·~-Efr'－）筒ノ、痕跡ヲモ官1 メナイヂ治癒シテ屑Pレノヲ見タ。
日光浴ヲ始メルト比較的早ク熱ガ下降シ腹部ノ疹痛モ大イ＝綬f伴シテ自費症朕モ早ク消失シ、他魔
的＝モ治癒スルモノデアノレケレ共、再主査ヲ惹起シナイj与充分＝rt.；癒セシメノレノ＝ハ、夏＝治療ヲ線綴
セネパナラナイモノヂ、極疾ノモノヂモ少ク共1ヶ年1'¥:掠ノモノノ、2ヶ年有儀治療ヲ行ハネパナラヌ。
著者ノ、結核性腹膜炎／患者ニ日光浴ヲ行7時＝ハ、先グ腹部ノ局所照射カラ始メノレ。腹部＝局所日
光il'iヲ行7卜熱線ト短波長線トノタメ＝、該部ノ皮！背温度上昇、充血、 71*巴待ノ被張等ヲ起シテ惨/fl
液ノ吸l政ヲ法主主セシメル、 fM日光i浴ガ腸婦問jヲ充溢セシメノレ作用ガアルガ、コレモ腹膜炎ノ治癒二大
ナル効果ガアルモノヂアル。 J二連ノ理由カラ著者ノ、先グ局所照射；カラ療法ヲ開約シテ、局所＝充分ナ
ル色素沈着ヲ来シテカラi新次二全身日光浴ヲ行7ノダアノレ。全身日光浴ノf台高l.j的効果ノ本態＝就テノ、
今日未ダ簡明セラレテ烏ラナイガ、ーヨスミ λ~－：ガ日光殊＝短波長ノ光線ガ栄養索、礎物其他続々／
物質＝活性（akti v ieren）ヲ附輿スノレト云7偉大ナル量産見カ’アルガ、此ノ方I訂ヨリ或ノ、解決セラレルカ
モ知レナイ。（鈴江〉
